Impfungen von Personal in medizinischen
Einrichtungen zum Patientenschutz

In dieser Ausgabe finden Sie die Empfehlung der Kommission fiir Krankenhaushygiene und
Infektionspravention (KRINKO) zu Impfungen von Personal in medizinischen Einrichtun-
gen. Ich méchte Ihnen einige Hintergrundinformationen zur Einordnung dieser KRINKO-
Empfehlung geben.

Impfungen fiir Personal in medizinischen Einrichtungen werden oftmals unter dem Aspekt
des Arbeitsschutzes betrachtet und durchgefihrt. Sie dienen jedoch auch dem Patienten-
schutz und der Pravention von Ausbruchsgeschehen. In das Infektionsschutzgesetz wur-
den mit §23a (2015, teilweise Neufassung 2020) und §20 Absatz 8 (2019) Regelungen zu
Impfungen fir Personal in medizinischen Einrichtungen erganzt, die auch der Prdavention
nosokomialer Infektionen dienen. §23a ermoglicht eine Entscheidung iber den Einsatzbe-
reich von Personal auf der Basis des Immunstatus, wahrend §20 Absatz 8 spezifisch die
Pflicht zum Nachweis eines ausreichenden Impfschutzes gegen Masern oder einer Immuni-
tat gegen Masern regelt. Die gelegentlich als ,kleiner Bruder der Impfpflicht” bezeichnete
Regelung in §23a zielt primadr auf den Patientenschutz. In diesem Kontext darf der Arbeit-
geber personenbezogene Daten eines Beschaftigten (ber dessen Impf- und Serostatus
verarbeiten, um iber die Begriindung eines Beschaftigungsverhaltnisses oder tiber die Art
und Weise einer Beschaftigung zu entscheiden. Aus einem nicht-vorhandenen Impfschutz
bzw. Immunschutz kénnen bei entsprechendem Risiko also Folgen fiir das Beschaftigungs-
. verhaltnis resultieren. Diese Folgen kdnnen von einer Tatigkeitseinschrankung bis zu ei-
Dr. Anne Marcic nem Verzicht auf die Einstellung durch den Arbeitgeber reichen. Grundlage hierfir ist die
Risikobewertung, die hygienischen Grundsatzen folgt.

Nach Einflhrung der Regelung in §23a wurden Fragen zum BewertungsmaBstab und
zu Grundlagen der Risikobewertung aufgeworfen. Vor diesem Hintergrund erhielt die
KRINKO den Auftrag, eine Empfehlung zur Umsetzung zu erstellen. Die Empfehlung, die im
Mai 2021 im Bundesgesundheitsblatt veroffentlicht wurde, finden Sie auch in dieser Aus-
gabe der Hygiene & Medizin auf Seite 129-135.

Von zentraler Bedeutung ist die Unterscheidung zwischen erforderlichen Impfungen bzw.
erforderlicher Immunitat (hier Varizellen) als Voraussetzung fiir das Beschaftigungsver-
haltnis und empfohlenen Impfungen, die alle im medizinischen Bereich Tatigen gemaB
STIKO-Empfehlung in Anspruch nehmen sollten, die aber keine Voraussetzung fiir das Be-
schaftigungsverhaltnis sind.

Im Fokus der Empfehlung stehen Infektionen, die durch Trépfchen und/oder Aerosole
ubertragen werden kénnen (Influenza, Masern, Pertussis und Varizellen) und die durch Hy-
gienemaBnahmen allein nicht sicher zu verh(ten sind. Es wird hervorgehoben, dass Hygi-
ene und Impfungen immer sich erganzende und nicht sich gegenseitig ersetzende MaB-
nahmen sind.

Die Empfehlung gibt Hinweise zur Risikobewertung und beinhaltet basierend darauf Aus-
sagen, fur welche Beschaftigten in medizinischen Einrichtungen welche Impfungen ergan-
zend zu den etablierten HygienemaBnahmen erforderlich sind. Sie reichen von der Fest-
stellung des Impfstatus Gber die Durchflihrung zum Erreichen einer hohen Impfquote bis
hin zur Entscheidung tber den Einsatzbereich des Personals auf Basis einer drztlichen Risi-
kobewertung. Tabelle 2 veranschaulicht die zentralen Elemente der Bewertung, zu denen
die Tatigkeit und der Patientenkontakt, das Risiko der Infektionsiibertragung sowie das
Risiko flir schwere Krankheitsverlaufe gehéren.

Die haufig gestellte Frage, ob routinemaBig serologische Kontrollen zur Kldarung der Not-
wendigkeit von Nachholimpfungen zu veranlassen sind, wird unter Hinweis auf die diesbe-
zliglich fachlich maBgeblichen Empfehlungen der Standigen Impfkommission (STIKO) ver-
neint.
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Die KRINKO-Empfehlung stellt keine Konkurrenz zu den bestehenden STIKO-Empfehlun-
gen dar. Vielmehr fokussiert sie, entsprechend des gesetzlich verankerten Auftrags der
KRINKO, auf die Prdavention nosokomialer Infektionen und die aus §23a resultierenden
moglichen Konsequenzen fiir das Beschaftigungsverhdltnis. Die KRINKO weist ausdriick-
lich darauf hin, dass Personal im medizinischen Bereich neben den zum Patientenschutz
erforderlichen Impfungen generell tiber einen altersentsprechenden Impfschutz gemaR
STIKO-empfehlung im Hinblick auf Standardimpfungen und beruflich indizierte Impfungen
verfligen sollte.
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kampagne Schleswig-Holstein. Denken Sie daran:
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Anne Marcic ©Gesundheitsministerium Schleswig-Holstein

Dr. med. Anne Marcic, Referentin fur Infektionsschutz, Facharztin flir Hygiene und Um-
weltmedizin, Ministerium flir Soziales, Gesundheit, Jugend, Familie und Senioren, Kiel
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Jetzt spenden!

Schwere Unwetter haben im Westen von Deutschland Zerstérung und Leid hinterlassen.
Aktion Deutschland Hilft —das starke Biindnis deutscher Hilfsorganisationen — leistet den
Menschen Nothilfe. Helfen Sie jetzt — mit lhrer Spende.

Spendenkonto: DE62 3702 0500 0000 1020 30
| Spenden unter: www.Aktion-Deutschland-Hilft.de
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